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CARLOS A. MARELLI Y FRANCISCO A. UBACH
Vol.Ill
Tuberculosis del faisán plateado, fiennaeus nycthem erus (Linn.)
Es una oportunidad para los que suscriben hacer conocer a la socie·
dad ornitológica algunos casos de. patología que se reunen en el laborato-
rio del Jardín Zoológico de la Provincia de Buenos Aires, teniendo pre-
sente lo que desconocemos de la parte relacionada con la ornitología. La
primera de estas noticias es una, diagnosiS! anátomo - patológica con datos
de histología fina, y de comprobación bacteriológica.
El sujeto tuberculoso tenía 'cuatro años de edad y era hijo y compa-
ñero de faisanes cuyo estado de salud es perfecto.
Fil!. 1.- Tubérculo del faisán placeado.
Presentaba dos tubérculos axilares, uno al lado izquierdo, prominente,
que por causas de heridas había dado lugar a infecciones secundarias, pesa-
ba 70 gramos y otro al lado derecho de 280 gTamos, ocupaba toda la región
costalext'endiéndose desde la parte anterior del tórax hasta el hipocondrio;
penetraba en la cavidad abdominal comprimiendo fuertemente al hígado,
el cual se encontraba cubierto de pequeños tubérculos blanquecino!:'; el in-
testino presenta algunos gánglios mesentéricos hipertrofiados. Siendo en
conjunto tubérculos enorm.es desarrollados en la r'egión axilar, de los
cuales uno ha invadido la parte abdominal derecha y comprimido al híga-
00 produciendo en él una tuberculosis por continuidad.
Estos tubérculos tomaron orígen de otros miliares y granulosos primi-
tivos, ocasionados de infecciones por la vía bucal, no siendo la tuberculo-
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sis primitiva la intestinal, porque los focos infertivos del mesenterio son
incipientes. Por la extensión del dei'arrolloel proceso ha sido grande. el
intestino no ha intervenido, se notan en él H19'unos focos explicables por
la infección hepática existente y pequeños tubérculos aislados en el me-
senterio: lo que también elimina la posibilidad de un proceso primario
intestinal v mesentérico, siendo estos puramente posteriores, en este último
caso sencillamente nodulitos del peritóneo visceral. Descartada la vía
intestina 1 como la de infestación, no le queda otro camino Que haber
tomado orÍgrn del aparato linfMico (le la boca :v faring-e por infección de
los gángJios vecinos. No ha~' lrsioncs en el estómago y por su aspecto,
nuede a la vez ser incluÍda entre la tuberculosis miliar, teniendo presente
los pequeños focos mi1iares del mesenterio. v por el conjunto de la lesión
a~dlar. por su forma cle estroma, parecería inscribirse en el tipo de tuber-
culosis fun,!osa (KittJ.
A la apertura de la 'cavidad abclominal no han habidoexudados, los
nódulos no alcanzaron al diafraQ'ma. v el aspeeto del tubérculo a la sec-
ción.se notan en partes zonas de degenl'ración (amiloide. hialina), en
otras nartes necrosis. pero no se ve alteración caseosa, ni calcificación.
Al examen microscópico en los, tubérculos, se observan grandes zona,c;;
en Ilue el tegido regional ha caído en necrosis hialina v degeneración
amiloide: éstos focos son como islotes. se encuentran rodeados por una
f'ápsllJa conjuntiva que encierra a la zona alterada. En las partes que a
"imple vista nareciera tegido no atacado por el proceso. se ven con aumen-
to nequeños focos necróticos cuvos caracteres microquímicos son los de la
subsümcia amiJoide v rircllndándolos, especialmente en alg-unos de ellos.
se notan pequeñas células de un tamaño de 8 al 12 mieras, Cl1YOS núcleos
presentan fenómenos de fragmentación o carioresis y de picnosis. y con
atención se pueden observar algunas de l'stas células ya casi deshechas,
formando narte de la substancia neerosada vecina. Hacia afuera de esta
;7,onade células alteradas, aparece una zona de células en estado normal
ei rcundada a su vez por otra zona de infiltración del tipo linfoid:e.
A veres estas células forman verdaderos nidos, que aún no han
sl1frido procesos de completos cambios de forma, pero si se miran las de
la parte central, se ve que sus núcleos comienzan a sufrir degeneración.
El hecho de nreSE'ntarse la>: células antedichas así y la no existencia de
células gigantes, harían suponer que por la acción Quimiotáxica positiva
del bacilo, las células destinadas a. constituir el tubérculo, tal como es
norma en los mamíferos, afluirían a la región, pero que por efecto mortifi-
cante tal vez exagerado de1 bacilo, no daría lugar a la formación de la
célula gigante.
En lo que se refiere a la histologÍa patológica: del hígado. faltan las
grandes zonas degeneradas citadas. pero la constitución de los tubérculos
no varía. solamente que aquí 10Rifocos de alteración amlloide, son mucho
menos frecuentes Que E'n lo~: tubérculos de la: región axilar, posiblemente
por SE'r muchos más recientes.
En los frotis de material patológ'ico se observa un bacilo de 3,5 micras
(le largo por 0.3 micras dE'!QTlJE'SO.(me Sp colorl'a perfectampnte por los
mptooos de Ziehl - Gabbet. Ziehl - Neelsrll ~' tOdOR los ácido - resistentes.
No se colorea por el método de Gram. ni e;; móvil.
Observado con fuerte aumento se ven en su protoplasma algunas
g'ranulaciones, en !lllmero dl' tres ° cuatro,granulaciones de Rpengler,
caracterÍRticas del bacilo de Koch.
En lo que comprende a la inoculación experimental en el playo del
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muslo del cobayo, no muere de la infección; sacrificado el animal a los
dos meses se Ilota que se ha: formiado un foco local, cuyo tegido necrosado
es muy rico en bacilos del mismo tipo que' los encontrados en el material
patológico a investigar: los ganglios vecinos se encuentran infartados,
suculentos, pero no se ven procesos de caseificación. La inoculación en el
conejo bajo las mismas condiciones que el cobayo, prodúcele la muerte
en el término de un mes y veinte días con una tuberculosis del tipo Y;ersin.
I.la inoculación endovenosaen la gallina le ocasiona la muerte al mes y diez
días, presentando a la necrops,ia pequeños tubérculos diseminados en el
hígado y en el bazo, donde existen grandes grumos bacilares.
Todos estos caracteres hacen que podamos afirmar que se trata de
una tubereulosis verdadera y no de una pseudo tuberculosis, como podría
suponerse solamente efectuando el examen anátomo-patológico.
Papiloma del flamenco l'hoenieopterus ehilensis Mol.
En nn flamenco joven aún sin la muda que le da la fisonomía y color
definitivo dc los adultos, apareció una úlcera de aspecto fungoso en la
membrana interdigital plantar de la extremidad izquierda. El tratamien-
to seguido para curarla fué a base de antisépticos, de substancias quera-
tinizaníes y en vista de la mejoría experimentada dado de alta y junto
con los demás flamencos puesto en libertad en un terreno pantanoso
con agua, propio para estos representantes únicos del orden de los
Pho~l1icopteriformes en la Argentina.
Fhl 2.-Papiloma del flamenco.
A los 45 días, observado de nuevo, se notó que de la antígua parte
ulcerada asi como también de la parte inferior de uno de los dedos, sin
nada de particular en la primera observación, existían dos neoplasias
unidas por un estrecho istmo teniendo en la parte libre el tamaño de un
huevo de gallina, presentándose pednnculada. El aspecto exterior era
muriforme y lleno de gihosidacles, en algunas pa,rtes ulcerado por el roce.
Se efectuó la biopsia la que produjo una hemorragia, bastante fuerte. El
peso de la neoplasia es de 50 a 60 g'l'. Y por el aspecto al corte arborescen-
te, hace suponer que se trate de un papiloma, pórque se observan las
papilas del dermis aUmentadas y ramificadas.
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La estructura narmal de la parte plantar al examen histalógica es
la siguiente: entre das láminas de epitelia pavimentasa estratificada,
superior a inferiar a plantar existe una lámina de tegida canjuntiva del
dermis, muy rico en vasas de un calibre bastante regular y en fibras
nerviasas. Este tegida conjuntiva penetra en papilas muy cartas en la
epidermis y no en mucha abundancia, dejando espacios interpapilares re-
lativamente grandes.
En la epidermis la capa generatriz del cuerpo mucasa de Malpighi
está canstituída par una hilera de células altas can un núclea que tiene
paca afinidad par las calarantes básicas. Estas, células cantienen granula-
cianes pigmentarias. Sabre esta capa existen cinca a seis hileras de células
poliédricas que también par la poca afinidad básica de su núcleo y par
la. abundancia de pigmentos en su protoplasma, hacen que sus límites se
vean difícilmente, no obstante en ciertas· regianes de ellas se pueden
ver tractus intercelulares. Superiormente a esta región se observa que
las células se van aplastando hasta quedar constituídas en verdadera
substancia queratinizada, la cual forma una capa muy espesa en la faz
plantar y más reducida en la región dorsal.
Ahora bien, la estructura micrascópica del tumor cartada verticalmente
o sea en el sentic10 long'ituc1inal a las papilas, se nata que las papilas
del dermis constituidas por un tejido conjuntiva rico en células, penetra
en la epidermis no en mucha cantidad. pera sí en grandes papilas de base
ancha, de las cuales algunas se, ramifican danda ramas secundarias que
parten de la papila basal en ángulo recto o aguda y penetran en los espa-
('ios interpapilares, llegando muchísimas de las veces a separar un trozo
de este espacio, de la epidermis restante, quedando convertidas en verda-
deraS islates epiteliales.
:Bjn cortes transversales o perpendiculares a las papilas dérmicas se
ven verdaderas canales micrascópicas llenas de tejida canjuntivo, que
no son atra casa que, penetraciones papilares perpendiculares a la super-
ficie de la piel. En algunas regianes el espacio interpapilar ha sido inva-
dido de tal modo, por las ramas laterales neafarmadas de las papilas
del dermis, que ha quedado completamente substituido por éstas, notándose
solamente en partes restos de la capa germinatriz y algunas pocas células
del cuerpo mucaso de Malpighi.
A las tres semanas el flamenco presentaba fenómenoR reRidivantt'R en
el mismo lugar de la extracción del papilolIla, y metástisis el) la parte
posterior del metatarso del tamaño de un grano de mijo como así también
a la altnm praximal del tarso, lleganda a la conclusión de que se trata
de un papiloma maligno.
Ims abservaciones quedaran interrumpidas par haber sucumbida el
animal a causa de un accidente.
!Filariosis del fiandú Rhea americana Rot,childi S•.ab. et Chubb
Al re('ordar a la Filaria howida (Dies.') conocid¡¡¡desde hace tiempo,
nos mucven dORpropósitos: uno ln revisión de los parásitos de nuestros
animales domésticos por su literatura rara y paca accesible y otro de
que deseamos agregar algunos datos que no leemos en Cabbald, ni que
hallamos en las demás autores, que acasionalmente han referido algo sobre
la etalogía de este enorme parásito, véase por ej.: Notes on the Entozoa
P. Z. 8., 1873, :p. 736 - 742, en la cual dic,c haber sido extraído del estóma-
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go del avestruz. Este parásito aparece en estado adulto huesped del tejido
conjuntiva y lo hemos visto en el tejido conjuntiva subperitoneal, sub-
pleural como así también en el conjuntivo interendotetial del mesenterio,
formando verdaderos nidos más o menos grandes subpléuricos y subperi-
toneales, presentándose envuelto, retorcido y distendiendo dichas paredes.
Fig. 5.-Fitaría del ñandú.
No se ubica entre otros órganos que los que halla al correrse a lo largo
de los conjuntivos y hemos daGo con él entre los músculos de las regiones
torácica, abdominal y del muslo. Como se le da por comensal habitual
de la cavidad torácica del ñandú, no debe extrañar la sorpreRa del Dr.
Berg «Una Filar¡~a hor-rida (Dies.) dentro de un huevo» Anales del Museo
Nacional de Historia Natural t. V (Ser. 2a, t. TI). De este modo se expli-
caría fácilmente que en el período de formación de la clara se pase a, su
interior y una vez rodeada por la cáscara no pueda ya retirarse de ella; o
lo que sospechamoS!del que concomitantemente con la evolución del jóven
ñandÍl, se flesarrol1en también las filarias, teniendo presente la juventud
de los ejemplareR de avestruces y los parásitos completamente adultos que
proporcionaron. Si así no fuera, no habría otra explicación que la voracidad
de que dan pruebas en cautiverio, infectándose al ingerir sus propios
excrementos.
Medidas algunas filarias hembras dan dimensiones entre 40 y 79.6
cmí., habiéndolas mayores. I10S machoR eran de tamaño menores y coinci-
dí,lll con la figura que publiCa Cobbold lám. I1XIV; no los hemos encOn-
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trado en el canal digestivo donde se hallaron otros vermes más pequeños en
gran cantidad, en el proventrÍculo y también se obtuvieron del estómago
pero en poca cantidad y que daremos a conocer en su oportunidad.
Observado con aumento un ejemplar hembra, era fácil distinguir 10<;
conductos uterino" simples llenos de huevos; de dos' tamaños: unos en los
que la segm.entación vitelina entra recién en sus comienzos y otra forma
casi completamemte maduros con el embrión envuelto en su interior. No
hemos visto filarias jóvenes libres dentro de~ útero.
C;obbold, que estudió los primeros ejemplares de esta especie recogi-
dos por C. R. Darwin en la R. Argentina, Bahía Blanca, norte de la Pata-
gonia en 1832, dice que la circunstancia de encontrarse envueltoR 10R
adultos sobre sí mismos sería una explicación de la posible existencia
ocasional del parásito en el estómago, y ratificamos la presunción de
éste, de que normalmente vivan en otras partes del organismo del aves-
truz y no en el estómago, recordando lo siguiente de nuestras autopsias:
que aparecían en el tórax y abdomen donde formaban verdaderos nidos
de los cuales las fotografías dan mejor idea, y que en general los
órganos vitales no eran afectados sinó por el acúmulo de los numerosos
individuos de gran tamaño. CorrÍanse entre los músculos de los lados y
llegaban a la caja torácica, donde al descubrir las plumas exteriores se
veían debajo de la piel en forma de hilo grueso y largo a las filarias,
fáciles de reconocer a simple vista de inspección.
Se descubrían en el muslo entre los músculos. biceps cruris, semiten-
dinoso y semimembranoso ~' superficial'mente, yéndOiSe :sohre los (me
cubr'en la parte externa del muslo o tensor fascie y entre la pierna y' la
pared abdominal.
Los sujetos caían' sumamente débiles, exhaustos, y morían al cabo de
24 horas. Estos signos clínicos, de debilidad, enflaquecimiento extremo y
diarrea, pueden significar de que conjuntamente con otros parásitos sea
la Fi~aria horrida (Dies.) un factor de muerte de nuestro avestruz.
